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2 ('Ill以下（T1)49. 85ぢ，2.1-4. 0 cm (T2) 16. 696, 4. 1-6. 0 cm (Ts) 15. 05弘6.1cm以上（T4)21. 8%で
あって， 2cm以下の小勝癌の法隔成績は確かに相対的に良好であった．しかしζれとても，他臓器
TAKASH! St:ZLマKI Early Pancreatic Cancer. 
Associate Professor of the 1st Department of Surgery, Faculty of '.¥ledicine, Kyoto l"niversity Kyoto 606, Japan. 
Key words: Early pancreatic cancer, Small pancreatic cancer les than 2 cm, Radical pancreatectomy. 
索引語：早期勝癌， 2cm以下小勝癌，根治的勝切除．





45例のみについての5生率も37.0箔に留っていた．この数値をみる限り Nし市l' [ 勝癌をそのまま早
期勝癌の範鴎lと組み込むべく践踏せざるをえない。川いgeI癌」と「早期癌Jとの関連について3
例えば胃癌や大腸癌では，早期癌はメt:1geI癌よりもさらに壁深達度の軽微なる一群のもののみに


















上腸間膜動脈周囲の郭清は徹底して行い， ！陣内門脈はその周辺リンパ節， リ ンパ；l~i＇，神経組織，疎
性結合織などで包み込んだままー塊切除し，直ちに門脈血行再建を施行する そして術後機能脱落
を最小限にとどめる目的で， BillrothI法様式の生理的再建法で仕上けている．勝頭十二指腸切除時
には従来から BillrothI 法様式の再建法が慣用されてきたが，これをI法様式に変更することに
より術直後の morbiditvや mortalitvが上昇するようなことはなかった．また術後長期的にみても
この生理的再建により，消化吸収やホルモン分泌などの障害の程度を軽度に留めることができ，胆
道感染や吻合部潰蕩などの発生もよく制御しえている
病巣切除後は照射を中心とする集学的if;械にも心掛けている．果してこれによりどこまで生存期
間の延長を果しうるものか症例を集積しつつ追跡中であるが，目下の感触は悪くない．かかる作業
の積重ねにより必ず勝癌にあっても完治例が増加する筈である．他臓器癌においてすでに実証され
たごとく．そしてそれによりはじめて早期捧癌の名に相応しい一連の病態が明確化し，その椀念が
Hf1；的l乙確立されるものと信じている．
